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Desde la Vocalía de Médicos Residentes de semFYC, este editorial
nos presenta algunos aspectos relacionados con los profesionales en
formación y su importancia como colectivo dentro de la sociedad.
Ejemplos de ello son el éxito de las VI Jornadas de Médicos
Residentes, la creación de la Coordinadora de Médicos Especialistas
en Formación o del grupo de trabajo para estudiar la mejora del
programa de formación. Se ha superado, por tanto, una primera fase
de las vocalías de médicos residentes, y se entra en otra de
consolidación.
Importancia de los médicos residentes
Los autores presentan un estudio cualitativo con una serie de 
12 casos de pacientes somatizadores, analizados antes y después 
de una intervención. Observan una mejoría que, aunque no puede
demostrarse si es por la intervención, por carecer de grupo control,
justifica el diseño de un ensayo clínico controlado y aleatorio por
médicos para valorar realmente la utilidad de este tipo de
intervenciones.
Abordaje psicosocial de los pacientes
somatizadores en atención primaria
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«Una intervención biopsicosocial breve
y asumible por el médico de familia
puede tener resultados esperanzadores
en la calidad de vida de los pacientes.»
«Las Jornadas de Médicos Residentes
son punto de encuentro de médicos de
todo el país, donde se puede apreciar la
tarea formativa de cada comunidad y
unidad docente y debatir sobre los
vicios y las virtudes de nuestra
especialidad.»
Estudio prospectivo del seguimiento durante un año y medio 
de 265 pacientes que ingresaron en el hospital por insuficiencia
cardíaca.
Se describen las características de los pacientes incluidos,
tratamiento y seguimiento recibidos, profesionales responsables 
de su seguimiento y pronóstico del proceso.
Pacientes con insuficiencia cardíaca:
¿cuáles son las características clínicas 
y determinantes del pronóstico?
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Alta del hospital
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Pacientes perdidos
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Fallecidos ingreso
hospitalario
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En esta actualización se revisan las últimas publicaciones
relacionadas con el manejo de un problema de salud tan frecuente
como es la cefalea, que confirman que los antidepresivos tricíclicos
son la mejor opción en las cefaleas crónicas diarias, y que pueden
complementarse con terapias no farmacológicas. Se revisan también
las últimas pruebas publicadas sobre el tratamiento de la migraña,
tanto de las crisis como de las terapias escalonadas entre crisis.
Manejo de las cefaleas
«La vacunología en los comienzos 
de este siglo se caracteriza por la
aparición de enfermedades infecciosas
emergentes, las desigualdades de los
calendarios vacunales entre países
industrializados y países en vías de
desarrollo, el incremento de los
fenómenos migratorios y los progresos
en las nuevas tecnologías.»
Página 565
Primera parte de un análisis exhaustivo de la situación actual de las
inmunizaciones en todo el mundo, las desigualdades en calendarios
vacunales y en enfermedades evitables con vacunas, en los países
desarrollados frente a los países en desarrollo. Asimismo, la
necesidad de nuevas vacunas percibida por unos y otros países, que
sólo coincide en el caso del VIH, demuestra las enormes diferencias
entre unos y otros.
Queda reflejada también la preocupación creciente por los efectos
secundarios asociados a la vacunación, y que han hecho en ocasiones
disminuir las coberturas vacunales, incluso sin justificación para ello.
La vacunología en los albores del siglo XXI
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«Los antidepresivos tricíclicos siguen
siendo los más recomendables para el
tratamiento de las cefaleas crónicas
diarias.»
La Gerencia de Atención Primaria de Murcia ha puesto en marcha
un sistema de información personalizada sobre la prescripción de
medicamentos.
En este artículo se presenta un proyecto de investigación para
evaluar si este sistema es efectivo para mejorar la calidad de la
prescripción. Se plantea un diseño comparativo de 2 grupos
definidos por criterios territoriales, evaluando los resultados a corto,
medio y largo plazo.
Un sistema de información personalizada
sobre la calidad de la prescripción de
medicamentos
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